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Abstract 
An affiliated hospitals` construction level is an important indicator of overall strength of a military medical university. So, it is of great 
significance to strengthen the construction of hospital to improve the core competitiveness of a military medical university. This paper 
introduces the measures and shares the experience from the process of hospital`s construction, and proposes in order to survive and 
develop, it is possible to insist the philosophy that to prepare a good service for soldiers, to pay attention to subjects development and to 
focus on service quality and work efficiency. 
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【摘要】附属医院建设水平的高低是军医大学整体实力的重要标志，加强附属医院建设对提高军医大学核心竞争力具有重大
意义。本文介绍了加强军医大学附属医院建设中所采取的措施和取得的经验，提出了“坚持以姓军为兵、坚持以学科建设为
主线、坚持以质量效益为核心”是军医大学附属医院生存和发展的必由之路。 
【关键词】军医大学； 附属医院； 建设举措 
附属医院是军医大学综合办学实力的重要组成部分，随着国家、军队卫生保障体制改革的推进，特别
是军队体制编制调整，附属医院建设与发展面临着新的机遇和挑战，遇到了一些发展中的新情况、新问题。
附属医院建设要“以科学发展观统揽全局，贯穿学科人才建设主线，坚持姓军为兵的根本宗旨，坚持以质
量取胜、以特色取胜的办学思想，坚持社会效益优先的根本原则[1]，以质量建设为核心，以特色建设为重
点，以制度建设为基础”的指导思想，加快建成军内领先、国内一流、医教研协调发展的现代化医院。 
1 坚持姓军为兵的根本宗旨，强化医院医德医风建设 
1.1 姓军为兵，坚持为部队服务的正确方向  要紧紧围绕“保障打赢”这个目标，加快机动卫勤分队建设，
完善医疗应急保障体系；要坚定为部队服务思想，落实为部队服务措施；要切实落实好部队伤病员门诊就
医“三优先”制度，对符合住院条件者不得待床，坚持部队伤病员与地方病员“同病同治同核算”，坚持
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对主要保障群体、重点保健对象的定期征求意见制度，重点加强军以上干部的医疗保健工作，不以任何理
由降低服务标准。 
1.2 以病人为中心，加强医德医风建设  按照军队医疗机构医德医风建设规定的要求，着眼于从源头上推
进依法行医和医德医风建设[2]，加强对医德医风建设的组织领导，要将医德医风建设作为医院精神文明建
设的重要内容，纳入党委的议事日程，党委统一领导，政治机关牵头抓，业务部门共同管，使医德医风建
设走在全社会的前列；要进一步完善医德医风管理制度，切实落实“以病人为中心”的优质、便民服务措
施，坚持“院领导接待日”、医德医风举报信箱、举报电话和电子邮箱等行之有效的制度、措施,发挥医德
医风监督员作用，医院主管领导要定期进行医德医风讲评；要严格医德医风奖惩措施，每年应组织医德医
风先进单位和个人的评选，同时在职称评审、职务晋升、立功受奖中实行医德医风问题一票否决制，坚决
杜绝“红包”、“回扣”、“开单提成”等不正之风。 
2 坚持以学科人才建设为主线，增强医院核心竞争力 
2.1 优化布局，加强临床学科建设  按照“院有优势、科有特色、人有专长”发展思路，对临床特色学科
进行合理布局，通过建设一批校级临床特色专病中心，带动临床学科整体实力的提高。对专病中心实行动
态管理，定期评审、考核；要加大政策扶持和投入力度，并围绕提高疑难、危重疾病的诊治水平，积极培
育新的临床特色；在发展临床学科特色的同时，应维护学科设置的严肃性和把握优化配置的原则[3]，不得
随意进行学科调整，确需调整者，要严格论证程序。 
2.2 稳定规模，保持合理床位数量  医院床位的高效利用是评估医院管理的重要标准[4]。要根据国家和军
队规定的床工比例，科学、合理地拟定运行编制；在病人收治上，要在总体满足教学任务要求的同时，提
高收治病种质量，把收治重点放在复杂、疑难、危重病种上。医院必须严格执行床位控制要求，不得擅自
增设床位，确需增设时，应在保持合理床工比例和工作负荷的前提下，严格按程序论证报批。 
2.3 规范管理，大力开展新技术新业务  要严格新技术新业务的事前请示报告制度，规范其申请、论证、
审批程序，确保技术的创新性和安全性；要完善新技术新业务的实施跟踪，坚持重大新技术主管领导到场
指挥，确保完成质量；严格技术评价制度，重大技术项目完成后应及时总结评估；加大器官移植工作的管
理力度，提高捐献器官的利用率和器官移植的安全性。 
2.4 加大力度，注重科主任队伍建设  认真落实医院《关于科室正副主任管理若干规定》，逐步走开科室
主任公开选拔、重点学科主任校内调配的学科带头人校内流动的路子；要严格落实科室主任负责制和任期
目标责任制，发挥科室党支部的保证监督作用和业务骨干在科室建设发展中的作用；要进一步细化考评标
准，坚持科室主任年度述职制度。 
2.5 转变观念，完善聘用人员管理  要进一步树立“大人才观”，积极吸纳各类科技人才到医院工作，把
聘用人员作为医院建设的重要力量，纳入医院的学科人才建设规划，充分调动其积极性和创造力[5]；要按
照“同工同酬、平等竞争”的原则，建立其聘用、培训、考核等管理制度，落实“五险”等福利待遇制度，
保证聘用人员公平参与医教研和业务管理工作，平等竞争科室护士长等职务；要根据上级政策要求和医院
人员使用管理的具体情况，在实践中不断完善聘用人员管理规章制度。 
3 坚持以质量建设为核心，促进医院医教研协调发展 
3.1 强化制度，狠抓医护质量  要切实抓好军队颁发的各级各类人员职责、医疗工作制度和《诊疗护理技
术操作常规》的学习贯彻，严格落实首诊负责、三级检诊、危重病人抢救、疑难病例讨论、术前讨论和死
亡讨论等临床工作制度，建立健全手术分级管理制度和病人收治管理规定，规范医疗收容秩序和疾病诊疗
程序；要健全医疗安全管理组织体系和规章制度，规范医疗纠纷的预防、处理程序，保证医疗安全；要坚
持每季度的医疗护理质量分析、讲评制度，确保诊疗质量的稳定提高。 
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3.2 加强组织，确保临床教学质量  医院要切实把临床教学工作纳入党委议事日程，落实党委议教制度和
院领导听课制度，建立领导查课制度；要健全教学组织，配齐配强教研室主任，保证内、外科教研室各有
一名专职副主任具体负责教学组织工作；要加强师资队伍建设，落实教授授课制度，继续抓好“三明（名）”
教师的评选工作；要进一步扩大临床医学专业学位研究生培养规模，改革临床医学专业学位论文评价标准，
建立科学评价体系[6]，不断提高培养质量。 
3.3 着眼临床，提高临床科研质量  要高度重视临床科研工作，强化临床科研意识，提高临床科技创新能
力，坚持“课题源于临床、成果服务于临床”的临床科研指导原则，紧紧围绕常见病、多发病和疑难疾病
开展实用技术研究，为临床开展新业务新技术提供理论和技术支撑；要加强临床科研方法培训，建立规范
的临床随访制度，完善临床资料管理，健全临床科研评价体系，提高医院临床科研水平。 
3.4 加大投入，提高信息化建设质量  要站在保障打赢信息化条件下局部战争的高度，加快医院信息化建
设步伐；要以建设“数字化医院”为目标，根据不同的建设基础和条件，深化“军字一号”信息系统的应
用，推行新版电子病历系统，加大临床辅助信息系统、医疗辅助决策系统和办公自动化系统等的研发力度；
进一步提高数据质量，深化信息利用，确保信息安全。 
3.5 提高效益，推行全成本核算制度  要按照《军队医院会计核算管理办法》等文件的要求，积极推进院、
科两级成本核算；把成本核算作为控制规模、落实编制、促进科学管理的重要手段[7]；要严格控制药品、
耗材收入占医疗收入的比例，加快床位周转，缩短平均住院日；要加强对仪器设备、医用消耗性材料的购
置管理，严格控制各种成本支出，切实提高资源效益。 
3.6 改进作风，提高医院管理质量  医院机关要自觉树立“基层第一”的思想，尊重人才、尊重知识、尊
重创造、尊重劳动，把服务基层科室、服务科技干部、服务业务工作作为践行“科学发展观”的具体行动。
建立完善的机关干部培养、培训制度，切实提高各级机关干部的综合素质和工作水平。要鼓励管理创新，
进一步探索医院质量管理认证制度。每月组织召开一次临床工作例会，通报、交流临床工作运行情况；建
立医院管理的信息网络平台，畅通交流的渠道，提高管理的科学性、针对性和有效性；严格办事程序和工
作权限，积极维护制度的权威性和有效性。 
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